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 والكشف عن خطر الوقوع فيكأداة لمتنبؤ  FMSالوظيفية الحركية  لشاشةا
 لدى لاعبي كرة القدم أكابر الشباب الرياضي لبمدية العيون. ةالإصاب

The Functional Movement Screen (FMS) as a tool for 

predicting and detecting injury risk among senior youth 

football players in the municipality of Al Ayn 

  3 عبد الوارث سامر دمحم ،2 يحياوي محمد، 1*يونس ادريس بدر حوامدة  

 (Y.hawamdeh22@univ-chlef.dz)الإيميل للباحث ، (لجزائر)اجامعة حسيبة بن بوعلي الشلف 1
 (med_yahiaoui@yahoo.fr) الإيميل للباحث (،لجزائر)اجامعة حسيبة بن بوعلي الشلف 2

 (abdelouareth16@gmail.com)، الإيميل للباحث الجزائر()جامعة تيسمسيلت 3
 20/07/2024: الإرسالثاريخ  03/12/2024 القبول:ثاريخ  15/12/2024: النشرثاريخ 

 والكشفمتنبؤ ل كأداة FMSعمى دور  سة إلى التعرفايدف الدر ت 3الممخص
منيج ال خدماست  عند لاعبي كرة القدم أكابر،  ةالإصاب عن خطر الوقوع في

بالطريقة القصدية، وقد  تم اختيارىا لاعب، 52الوصفي عمى عينة متكونة من
 تيمعمى اللاعبين في بداية الموسم ليتم بعد ذلك متابع(FMS)فحص  تم اجراء

 أ3 تنبخمصت الدراسة إلى، الرياضيةخاصة بالإصابات ال بطاقةالباستخدام 
وجاءت مرحمة  لاعب،( 81( لاعبين من أصل )60بإصابة ) (FMS) صفح

المصابين ( 61)أصل لاعبين من ( 60)لاعبين، ( 61الذىاب لتؤكد إصابة )
وكان الجزء السفمي لمجسم ىو الأكثر  .(FMS) خلالتم التنبؤ بإصابتيم من 

  .ةللإصاب عرضة
 .الإصاباتن ع لكشفا ؛الإصابات الرياضية؛ الوظيفية الحركية لشاشةا الكممات المفتاحية:

Abstract: 
The study aims to identify the role of FMS as a tool for predicting and detecting the 

risk of injuries in adult soccer players. The descriptive method was used on a sample 

of 25 players, selected purposefully. FMS was conducted at the beginning of the 

season, followed by monitoring using sports injury cards. The study found that FMS 

predicted injuries in 6 out of 18 players. Of the initial 8 injured players, 6 were 

predicted to be injured through FMS. The lower body was the most prone to injury. 

Key words: Functional movement screen; sports injuries; injury prevention. 
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 :ومشكمة البحث مقدمة -1
تعد رياضة كرة القدم أحد الرياضات التي تحظى باىتمام وشعبية كبيرة عمى 

مميون لاعب حول العالم يتنسبون الى  520، اذ ىناك ما يقارب العالممستوى 
كما أن ىناك كبير عدد المباريات تمعب  ،Zouita,2016:02)) المعبةىذه 

خلال الموسم الواحد من قبل نخبة لاعبي كرة القدم الأوروبيين حيث يصل عدد 
 .(DELLAL,2013)وودية ( مباراة بين رسمية 06عن )زيد الى ما ي المباريات

وبسبب ىذه الاقبال الكبير عمى المعبة والتطور الكبير والمستمر الحاصل ليا 
وبالنظر الى خصائصيا نجد أنيا رياضة ذات شدة عالية تخضع لمتطمبات 
بدنية وفيسيولوجية وتكتيكية مستمرة، ومتغيرات متكررة في الحركة والسرعة 

الات الاحتكاك بين اللاعبين وعميو وتغيير الاتجاه بالإضافة الى العديد من ح
فان لاعبي كرة القدم لدييم مخاطر الإصابة أكثر بألف مرة من الرياضات 

                                           .(Zouhal,2021:18) الأخرى
تأثير سمبي عمى  أن للإصابات الاحترافية،أيضا نجد انو في كرة القدم 

الاحمال و  عدد المبارياتفاللاعبين،  وصحة الأندية الأداء الرياضي وتمويل
خلال الحصص التدريبية والعوامل الأخرى سواء الخارجية مثل البيئة والطقس 
ومتطمبات المعبة او الداخمية الخاصة بالرياضي مثل العمر والجنس والحالة 

 للإصابة.البدنية والصحية والتغذوية، تجعل الرياضيين عرضة 
(ALAN,2014:09) 
تظير الدراسات ان إصابات كرة القدم تأتي بأشكال مختمفة، لكن معظميا يؤثر  

السفمية، بما في ذلك الجزء العموي من الساق والركبة والكاحل،  الأطرافعمى 
الأىمية، ويجب أخذ التدابير أمر في غاية  الإصابةلذلك فأن الوقاية من 
تحادات الرياضية مخاطر العديد من الا وعمييا أدركت الوقائية لتقميل مخاطرىا.

لموقاية لمتنبؤ و  تدخلاتوقد طورت برامج او  الشباب،عبي كرة القدم لاإصابة 
  .(Mawson,2018:02) منيامن اجل المساعدة في الحد  الإصابةمن 
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البدني  المجال الرياضي معرفة المستوى فيعمم الاختبارات والقياسات  ييدف
وتشخيص وتقويم الإصابات الرياضية وىناك العديد من  عند الرياضي

الاختبارات الطبية التي تجرى عمى الرياضيين لتقييم مستواىم الصحي، وىناك 
أيضاً الاختبارات البدنية التي تحدد المستوى والكفاءة البدنية للاعبين، واختبارات 

لصحية والبدنية تستعمل كأداة تعبير عن دلالة تنبؤية لمستوى اللاعب وقدراتو ا
  .(5680331محمد،) للإصابةومدى جاىزية الرياضي وماىي احتمالية تعرضو 

واقعياً ورغم التطور العممي التكنولوجي الحديث الحاصل في المجال الرياضي 
سواء من تحميلٍ للأداء او من الجانب التكتيكي والبدني وصولا الى النواحي 

اك فرق لا يمكنيا مواكبة ىذا التطور الطبية والكشف عن الإصابات الا أن ىن
والسبب في ذلك يعود الى الإمكانيات المادية لتمك الفرق بالإضافة الى الدرجة 
التي ينشط فييا الفريق، وعميو ىناك بعض الاختبارات التي لا يمكن الاستغناء 
عنيا بالنسبة لياتو الفرق ومنيا اختبارات الكشف عن خطر الوقوع في 

مكن بالتنبؤ بالإصابات في كرة القدم ومعرفة مستوى الخمل الإصابة، اذ ي
الحركي الوظيفي عند اللاعبين قبل بداية الموسم والتي منيا الاختبارات 

طرح ــــو نـــ(، وعميFMS)او ما يسمى بشاشة الحركة الوظيفية الوظيفية الحركة 
متنبؤ ل( كأداة FMS)دور الشاشة الوظيفية الحركية  ما ىو3 ـــةتاليــال ةــــــالإشكالي

 لاعبي كرة القدم أكابر. لدى ةالإصاب والكشف عن
 3التساؤلات الفرعية

 ( عند لاعبي كرة القدم أكابر.FMS)الوظيفي ما ىو مستوى الخمل الحركي  -
 ماىي المناطق الأكثر تعرضاً للإصابة لدى لاعبي كرة القدم أكابر. -

 والمشابية: الدراسات السابقة
اختبارات  بعنوانـ: (5112حسين عبد الرحمن عبدلله )دراسة الدراسة الأولى: 

كرة  في الحركة الوظيفية كمؤشر لحدوث الإصابة لدى لاعبي الدرجة الأولى
عبي لا3 التعرف عمى بعض مؤشرات الخمل الوظيفي الحركي لدى اليدفالقدم. 
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 الإصابةتعرضا لخطر  الأكثرالتعرف عمى المناطق  .سنة 56كرة القدم تحت 
استخدم  المنيج والعينة: ،سنة 56لدى العبي كرة القدم لممرحمة السنية تحت 

عبي من لا 06عينة قواميا و  المسحي، بالأسموبالباحث المنيج الوصفي 
توصل الباحث الى ان اعمى  النتائج:. سنة 56تحت  القدم ولى لكرةلاالدرجة ا

 وأوتار الركبتينبدرجة كبيرة ىي مناطق  للإصابةنسبة مناطق الجسم عرضة 
في حين ان  والجذعالظير  عضلات وكذلكالسفمية لمقدم  والاوتارالركبة 

 والكتفينالفخذين  عضلاتبدرجة اقل ىي مناطق  للإصابةالمعرضة 
 .الخياطية والعضلات

فحص  3بعنوانـ Grigorev& Semenova (5151): دراسةالدراسة الثانية
 .الحركة الوظيفية كوسيمة لتقميل الإصابات في المياقة

ييدف استخدام فحص الحركة الوظيفي الى تحديد المخاطر المحتممة اليدف: 
استخدم الباحثان المنيج  3المنيج والعينة، تقميل عددىا وطرق للإصابات

 وسجمواعاما  28- 81الدراسة عمى افراد تتراوح أعمارىم بين  تالوصفي، أجري
توصل  النتائج: ،شخص566أصلمن  .58 (FMS) في اختبار 80اقل من 

 58 أصلمن  ( نقطةFMS( )2.11) الباحث الى ان متوسط درجة اختبار
كبير شير تم تحقيق تحسن أ 2_8بعد  للإصابة،مما يعني وجود خطر 

كان  البدنية،المجموعة التي تمارس المياقة  في نقطة 80من  أكثر بمتوسط
 ، ومنو اكدت الدراسة فعالية استخدام اختبارالإصاباتىناك انخفاض في عدد 

FMS التنازلي لخطر  الاتجاه يشير المقترحة،التمارين  استخدام وكذلك
 .المختارة بشكل صحيح الاستراتيجيةالى  الإصابات

 بعنوانـ: Vanessa Bernardes & et all (5112) الدراسة الثالثة:
سنة،  56 -80عبي كرة القدم النخبة بين لافحص الحركة الوظيفية لدى 

 النتيجة المركبة، الاختبار الفردي درجات واختلافات.
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نخبة العبي كرة القدم  لملائمةالدراسة الى تقديم وصف تفصيمي  ت3 ىدفاليدف
(، FMS) عمى بطارية اختبا عام 14-20الشباب الذين تتراوح أعمارىم بين 

 868عمى عينة قواميا  الوصفي،استخدم الباحث المنيج  المنيج والعينة:
 نوادي الدوري الممتاز باستخدام بطارية اختبار أحدالعب كرة القدم الشباب من 

FMS النتيجة المركبة تم اخذ FMS  التناسق  وعدمالفردي  الاختبارودرجات
تراوحت  النتائج:، مقارنة بين الفئات العمرية وأجريتلمتحميل  الاعتبارفي 

 15حصل  (نقطة88نقطة الوسيط =) 80-2من  FMS الدرجات المركبة ل
تم  28% للاختبارنقطة في النتيجة المركبة  80%من الرياضيين عمى 

في اختبار واحد، كان  الأقلدرجة عمى  8-6 تصنيفيم في مجموعة راسب من
درجة في اختبار  5% ضعيفا اقل من  01أداء نصف الرياضيين تقريبا 

، كان لدى معظم الرياضيين في الفئات Deep squat القرفصاء العميق
 رلاستقراأداء ضعيف في اختبار الضغط  سنة 80و 82سنا اقل من  الأصغر
وفي اختبار  up-push stability %،06 او الدفع باليدين Trunk الجذع

، تم العثور عمى عدم تناسق في واحد Stability Rotaryالمتتابع  الاستقرار
من  02أحادية الجانب في % FMS من خمسة اختبارات ل الأقلعمى 

، من خلال النتائج ىناك عجز وظيفي خاصة في اختبار القرفصاء الرياضيين
 .الجانب واستقرار الجذع وعدم تناسق بين

قة بين درجة لاالع بعنوانــ: Letafatkar & et al (5112) الدراسة الرابعة:
 الإصابة.شاشة الحركة الوظيفية وتاريخ 

وتاريخ  FMS قة بين درجةلاالتحقيق في الع الى الدراسة تىدف اليدف:
تم  العينة:للإصابة، النشطين المعرضين  لابومحاولة تحديد الط الإصابة
 -81، تتراوح أعمارىم بين (طالبا 26واناثا 26)طالب نشط بدنيا  866تجنيد 
تم التوصل الى انو من  النتائج:للإصابة، سنة مع عدم وجود تاريخ حديث  52
السفمية  الأطرافمنيم من إصابة حادة في  82 شخص، عانى 866بين 
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اضي لو فرصة ان الري المنافسة،في الممارسة او  (82الركبة=، 56=الكاحل)
موسم  خلالالسفمية  الأطرافمرة في المعاناة من إصابات  4.7بنحو  أكبر

  (.FMSي )ف 80سجل اقل من  إذاتنافسي عادي 
 التعميق عمى الدراسات السابقة:

نستخمص من عرض وتحميل الدراسات السابقة الى تحديد النواحي النظرية  
والإجراءات العممية لدراسة من خلال تحديد وفيم الجوانب المختمفة لمشكلات 
البحث المذكورة سابقاً بالإضافة الى العينة، المنيج، وسائل جمع البيانات... 

لدراسات السابقة اتفقت نلاحظ أن ا وغيرىا وصولًا الى الأساليب الإحصائية.
عمى استخدم المنيج الوصفي لتسير الدراسة عمى الرغم من اختلاف اختيار 
العينة سواء من ناحية العدد او الجنس والسن أو حتى طريقة اختيار العينة، 
ويرجع سبب ىذا الاختلاف ىو طبيعة واىداف البحث، كما ويجب أن نشير 

في  دمت الاختبارات الوظيفية الحركيةالى أن الدراسات السابقة جميعيا استخ
دراساتيا كأداة لمكشف والتنبؤ عن الإصابات الرياضية  والرياضيين الأكثر 
عرضة للإصابة وىذا ان دل عمى شيء فإنو يدل عمى مدى أىمية وضرورة 

 التنبؤومصداقية ىذه الاختبارات في المجال الرياضي بشكل عام وفي 
  الإصابات بشكل خاص.ب
 :ف العام من الدراسةاليد -5

 (FMS)الحركي الوظيفي  دور الفحصالتعرف عمى  تيدف ىاتو الدراسة الى
مستوى الخمل الحركي  ومعرفةين، للاعبالدى في التنبؤ والكشف عن الإصابة 

 الأكثرعمى المناطق عندىم، بالإضافة الى التعرف ( FMS)الوظيفي الأساسي 
 القدم أكابر.عبي كرة لالدى  الإصابةتعرضا لخطر 

فحص الوظيفي أىمية الدراسة في اكتشاف مدى فعالية ال تكمن الدراسة:أىمية 
 الخملخلال ملاحظة  منفي الكشف والتنبؤ بالإصابة ( (FMSالحركي 

مستوى اللاعبين التعرف المسبق ل وبالتالي ،الخاص باللاعبين الوظيفي الحركي
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العمل عمى رفع المستوى في حال الضعف والمحافظة عميو في  من يمكننا الذي
التعرف عمى المناطق الأكثر تعرضاً للإصابات ومنو اخذ و  ،حالة القوة

 من خلال وضع برامج تدريبية وبرامج  الاحتياطات اللازمة
 التحديد الإجرائي لممفاىيم الواردة في البحث: -3
عن  ةعبار ( Linek.et al. 2016)يعرفو  (FMS3)شاشة الوظيفية الحركية  -

القدرة و الحركية، حيث يتطمب التنفيذ السميم لكل اختبار  الاختباراتمجموعة من 
 الحركة بتقييم جودة FMS ثة ابعاد، حيث يقوملاعمى أداء الحركة في ث

او عدم التناسق في أنماط الحركة التي يتم اجراؤىا، تستخدم ىذه  الأساسية
، واستقرار المفاصل في العضلاتلدى الرياضيين، وقوة  لمالألتقييم  الاختبارات
والتوازن والحس العميق او أي قيود  العضلاتالسفمية، ومرونة  الأطراف
  .محتممة

عمر مناور الراشدي ذياب )يعرفو3 ةالإصاب التنبؤ والكشف لموقاية من -
الخاصة وفقا لمعموم الطبية والصحية  الإجراءات والتدابيركل . (5682

وفسيولوجيا التدريب الرياضي والبايوميكانيك وعمم النفس الرياضي والعموم 
لغرض والبطولات  البدني والتي تتخذ أثناء التدريبات بالأداءالتربوية المرتبطة 

  .الإصابةالحد من وقوع 
أنسجة الجسم تعرض ( 5680 محمود 3 يعرفو )أشرفالإصابات الرياضية -

المختمفة لمؤثرات داخمية أو خارجية تؤدي إلى إحداث تغييرات تشريحية أو 
فسيولوجية أو كلاىما في مكان الإصابة مما قد يعطل أو يعيق عمل ىذا 

  .الجزء
 :(FMS)فحص الوظيفية الحركية 

م بواسطة 8221( رسميًا في عام FMSتم عرض شاشة الحركة الوظيفية )
Garry Cook ،وLi Portoon ،تقييم أنماط الحركة لدى الرياضيين  من اجل

واحدة من أىم الأدوات في جعبة  FMSفي المدارس الثانوية، أصبحت 



لدى لاعبي كرة القدم  ةالإصاب والكشف عن خطر الوقوع فيكأداة لمتنبؤ  الحركية الوظيفية الشاشة
 أكابر الشباب الرياضي لبمدية العيون

 
 528 

المدرب، لممساعدة في الحكم عمى متانة الرياضي، خاصة بعد تعرضو 
 Functionalلـ  التصور او الفحص الوظيفي الحركيللإصابة. 

Movement Screening  سبع حركات تتطمب توازنًا في اذ تحتوي عمى
الحركة والثبات لتقييم الأداء والخمل الوظيفي لحركة اللاعبين في المناطق 
التالية3 مفصل الكتفين، مفصل الركبتين، مفصل الحوض، مفصل الكاحمين، 

 (LINEK,2016:83) الفقريالعمود 
المكونة من سمسمة  الحركية الوظيفةفحص  تنقيط الفحص الوظيفية الحركية:

 ، بعضيا بالجيتين اليمنى واليسرى ونقوم باحتساب الرقم الأدنى.حركات 7من 
تؤدى كل حركة ثلاث مرات  كالتالي3   3إلى  0يتم تسجيل كل حركة من 

ذا  ( في حدوث0(، تعطى نتيجة )3متتالية وعميو يعطى التقييم من ) آلام وا 
فشل في حالة  (1)، وتعطى النتيجة الحركة كان المفحوص غير قادر عمى أداء

نجح ولكن مع ( لممفحوص في حال 2) ة، وتعطى النتيجةالحركوشكل نمط في 
( إذا كان المفحوص يؤدي 3)ويضات، وأخيراً تعطى النتيجة بعض التع

ويضات. ثم يتم الجمع بين درجات كل تعأي بدون و  الحركات بالشكل الصحيح
. عمماً أن اللاعب إذا حصل ة( نقط21)اختبار وتكون أقصى نتيجة من أصل 

( نقطة يكون عرضة للإصابة، ويجب التنويو أن المفحوص 14عمى أقل من )
يجب أن يؤدي الاختبار حافي القدمين بعد فترة احماء قصيرة وبوجود أصحاب 

 .(56823420)عبدلله،الاختصاص
 :الاساسية الوظيفيةلمحركات وفيما يمي استعراض 

يسمح بتحديد حركة وثبات الوركين والكتفين، التحكم في  3العميق ءالقرفصا-1
والركبتين والكاحمين، من الضروري التحكم في  الحوض الوضعية واستقرار

 حركة 
 .لمحركة الحوض والبطن لمحصول عمى تكوين كامل وكاف
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والتحكم  يختبر آلية وميكانيكا الخطوة مع ملاحظة الثبات :الحاجز اجتياز-5
رجل واحدة، التحكم في الحوض والبطن ىو الذي يسمح الحركي عند وضع 

لمقيام بإكمال الحركة، انو تحدي لمتنقل الثنائي واستقرار الوركين والركبتين 
 .والكاحل

يختبر التنقل واستقرار الحوض  :أو الطعن الخطي دفع الجسم للأمام-3
 .والركبة والكاحل والقدم وأيضا مرونة بعض العضلات مثل عضمة الظير

يقيس الرابط او العالقة بين منطقة الكتف والصدر،  :الكتف أو مرونة حركة-2
 .نطاق حركة الكتفتقييم  وحركة الكتفين

يسمح باختبار الحركة النشطة لمورك المثني، يتطمب  الساق المستقيم رفع-2
 ىناكف السفمية يمكن ان تكون ار الاطمراقبة مستمرة لمجسم، القدرة عمى فصل 

يقيس أوتار الركبة الوظيفية  .الخمفية العضلاتقيود في الحركة بسبب تصمب 
 .ومرونة ربمة الساق مع الحفاظ عمى الحوض مستقر

ىدفو ىو بدء حركة الدفع  ،ليس اختبار لمقوة :الدفع باليدين استقرار الجذع-6
 دون تحريك العمود الفقري او الوركين.

يسمح بمراقبة  :أو التماثل الجانبي أو الثبات الدوراني الاستقرار المتتابع-2
الحوض بمستويات متعددة بالإضافة الى استقرار الكتف اثناء حركة الأطراف 
العموية والسفمية معا يتطمب التنسيق العصبي العضمي وكذلك نقل الطاقة عبر 

افة الجذع، حيث يوضح الاختبار نقل الوزن والاستقرار المنعكس لمجسم بالإض
  .(56823425عبدلله،)الى القدرة عمى الحركة

  الإصابة: عن في التنبؤ والكشف ةيأىمية فحص الوظيفية الحرك
الحركة الوظيفية أداةً عممية وفعالة لتقييم الحركة الوظيفية لمفرد،  فحصعد ي

وتحديد نقاط الضعف المحتممة في حركتو، والتي قد ت عرضو لخطر الإصابة. 
تتميز ىذه الاختبارات بسيولة استخداميا وقمة تكمفتيا، مما يجعميا مناسبةً 

كما  ،ين عمى حدٍ سواءللاستخدام من قبل المدربين والرياضيين والأفراد العادي
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وتثبيتو من حيث موثوقيتو  FMS تم تقييم اختبار حيثيعد اختبار مقنن 
أنو يصمح  كما، وصلاحيتو مما يعني أنو يوفر نتائج دقيقة وقابمة لممقارنة

تقييمًا شاملًا لمجموعة  FMS ت قدم اختبارات لجميع الاعمار والمستويات.
ذلك القرفصاء، والانحناء، والدوران، واسعة من الحركات الوظيفية، بما في 

والرفع، والتوازن. ت ساعد نتائج ىذه الاختبارات في تحديد نقاط الضعف في 
تصميم برامج تدريبية م خصصة لمعالجة نقاط الضعف ل وذلكحركة الفرد، 

 الحركي.  الوظيفي الاداءوتحسين 
 الإجراءات المنهجية المتبعة في الدراسة: -4

 دوات:الأالطريقة و  2-1
يعد اختيار المنيج الملائم ضرورة من ضروريات البحث  :منيج البحث 

العممي، اذ يجب ان ينسجم المنيج مع طبيعة المشكمة المراد حميا، لذلك فقد 
تنوعت مناىج البحث العممي اذ يتسنى لمباحث ان ينتقي المنيج الذي يتناسب 

ذي يعرف بأنو " جمع وال مع المشكمة وعميو استخدم الباحث المنيج الوصفي
 الواقعأوصاف ومعمومات دقيقة عن الظاىرة المدروسة كما توجد في 

 .(5680315سعيد،)
ان تحديد المجتمع الاصل يعتبر من النقاط الأساسية التي  مجتمع الدراسة:

ينبغي ان يراعييا الباحث ويولييا اىتماما كبيرا، فبدون تحديد المجتمع الاصل، 
الداخمية فيو لا يستطيع الباحث التحكم في كافة المتغيرات ومعرفة العناصر 

المرتبطة بالبحث، فالمجتمع إذا ىو مجموعة من الوحدات الإحصائية المعرفة 
بصورة واضحة والتي يراد منيا الحصول عمى بيانات وباعتبار العينة جزء من 

يو وفق المجتمع الذي تجري عميو الدراسة، يختارىا الباحث لإجراء دراستو عم
 عميوو  (56603161)العزاوي،قواعد خاصة لكي تمثل المجتمع تمثيلًا صحيحا

حددنا مجتمع البحث بأندية كرة القدم الناشطة في القسم الجيوي رابطة سعيدة 
 نادٍ.  80والبالغ عددىم  5650-5658أكابر لمموسم الرياضي 
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العينة ىي "جزء من مجتمع الدراسة الذي تجمع  :عينة البحث عينة البحث:
منو البيانات الميدانية وىي تعتبر جزء من الكل"، حــيث يجب أن تـكون مـمثمة 

وقد ضمت . Zerwati,2007 :334))دقـيقـاً لمـجتمع الـبحث الأصمي تمثيـلًا 
لاعب من فريق الشباب الرياضي لبمدية العيون  81عينة الدراسة الأساسية 

والناشط عمى مستوى الرابطة الجيوية لكرة القدم سعيدة، في مجموعة واحدة، 
وتم عزليم بعد ذلك  الدراسة الاستطلاعيةلاعبين خاضوا تجربة  62إضافة الى 

 م عزليم بسبب الإصابة،عن الدراسة الأساسية، بالإضافة الى لاعبين ت
 اختيارىم بالطريقة القصدية.تم لاعب،  52بمجموع و 

  3مجالات البحث
عمى  (FMS)تم اجراء الاختبارات الوظيفية الحركية  :لمدراسة المجال المكاني

 .الممعب البمدي العيون تيسمسيمتمستوى 
 .55.62.5658بتاريخ ( FMS)الـ فحص  تم اجراء: الزماني المجال
عمى اللاعبين في بداية الموسم الاختبارات الوظيفية الحركية 3 الدراسةأدوات 

والحصول عمى نتائج الاختبارات ليتم بعد ذلك متابعة  5650-5658الرياضي 
أسبوع باستخدام بطاقة الملاحظة  (81اللاعبين طوال مرحمة الذىاب والمقدرة بـ)

 واصابات اللاعبين.الخاصة بالإصابات ودراسة نتائج الاختبارات الوظيفية 
الأساليب الإحصائية التالية3 المتوسط  3 استعمل الباحثالأساليب الإحصائية

 الحسابي، النسبة المئوية.
  عرض وتحميل النتائج: 2-5
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( يوضح مستوى ونتائج فحص الوظيفية الحركية لدى لاعبين كرة القدم أكابر 68الجدول رقم)
 .5650-5658سمسيمت قبل بداية الموسم الرياضي لنادي الشباب الرياضي لبمدية لعيون تي

اللاعبين الثمانية عشر  تقييم ( أن مجموع68نلاحظ من خلال الجدول رقم ) 
( 85انقسمت الى قسمين، ) FMSفحص الوظيفي الحركي ال اختبارات في

%( وبالتالي ىم 06( فما فوق بــنسبة )80) تقييم لاعب تحصموا عمى مجموع
( 80)من أقل  موع تقييم( لاعبين تحصموا عمى مج60أقل عرضة للإصابة و)

 وىم أكثر عرضة للإصابة.وبالتالي %(، 86بنسبة )
قبل الأقل عرضة للإصابة لاعبين ل( يوضح نتائج فحص الوظيفية الحركية 65رقم ) الجدول

 .5650 -5658بداية الموسم الرياضي 

FMS  
      
 ال ع 

الق ف اء 
 الع   

0-3 

اج  از 
 ال اج 

0-3 

 ال ع 
  ال  ي

0-3 

 اس قامة 
 ال اق

0-3 

 ث ات 
 ال  ع

0-3 

 م ونة
 ال  ف  

0-3 

 ال  ات 
 ال وراني

0-3 

ال    ع 
 21م  

01 2 2 1 2 2 2 1 12 
02 3 3 2 3 2 1 2 16 
03 2 1 3 3 2 3 3 17 
04 1 1 1 2 3 3 2 13 
05 3 3 3 3 2 1 1 16 
06 2 2 1 2 1 1 1 10 
07 2 2 2 3 3 3 3 18 
08 1 2 3 3 2 2 2 15 
09 3 3 2 3 1 1 2 15 
10 2 2 2 3 2 1 2 14 
11 3 3 3 3 3 3 2 20 
12 1 1 1 1 2 3 2 11 
13 2 3 3 1 2 2 2 15 
14 3 3 3 3 3 2 2 19 
15 2 2 1 2 1 1 1 10 
16 3 2 2 2 2 2 1 14 
17 2 1 1 1 2 3 1 11 
18 3 3 3 3 2 2 2 18 
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فما فوق  80( نلاحظ اللاعبين المذين تحصموا عمى مجموع 65من خلال الجدول رقم )
وبالتالي ىم أقل عرضة للإصابة،  FMSلاعب في فحص الوظيفية الحركية  85وعددىم 

 جاءت نتائجيم عمى النحو التالي3
 (80)ع(بمجمو 5-8-5-8-5-8-8)الترتيب نتائجو عمى ت( جاء65)رقم اللاعب
 (80)(بمجموع8-8-5-8-8-8-5)نتائجو عمى الترتيب ت( جاء68)رقماللاعب 

 (80)ع(بمجمو 8-8-5-8-8-8-8)الترتيبنتائجو عمى  ت( جاء62)اللاعب رقم
 (81)ع(بمجمو 8-8-8-8-5-5-5عمى الترتيب)و ( جاءت نتائج60اللاعب رقم)
 (82)ع(بمجمو 8-5-5-8-8-5-5عمى الترتيب)و ( جاءت نتائج61اللاعب رقم)
 (82)ع(بمجمو 5-8-8-8-5-8-8عمى الترتيب) و( جاءت نتائج62اللاعب رقم)
 (80)(بمجموع8-5-5-8-5-5-5عمى الترتيب)و ( جاءت نتائج86اللاعب رقم)
 (56(بمجموع)5-8-8-8-8-8-8عمى الترتيب) و( جاءت نتائج88اللاعب رقم)
 (82(بمجموع)5-5-5-8-8-8-5عمى الترتيب) و( جاءت نتائج88اللاعب رقم)
 (82(بمجموع)5-5-8-8-8-8-8عمى الترتيب)و ( جاءت نتائج80اللاعب رقم)
 (80(بمجموع)8-5-5-5-5-5-8عمى الترتيب)و ( جاءت نتائج80اللاعب رقم)

 

FMS 
ال ع  

الق ف اء 
الع    

0-3 

اج  از 
ال اج  

0-3 

ال ع  
 ال  ي 

0-3 

اس قامة  
ال اق 

0-3 

ث ات  
ال  ع 

0-3 

م ونة 
ال  ف   

0-3 

ال  ات  
ال وراني 

0-3 

ال    ع 
 21م  

02 3 3 2 3 2 1 2 16 
03 2 1 3 3 2 3 3 17 
05 3 3 3 3 2 1 1 16 
07 2 2 2 3 3 3 3 18 
08 2 2 3 3 2 2 1 15 
09 3 3 2 3 1 1 2 15 
10 2 2 2 3 2 2 1 14 
11 3 3 3 3 3 3 2 20 
13 2 3 3 1 2 2 2 15 
14 3 3 3 3 3 2 2 19 
16 3 2 2 2 2 2 1 14 
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 .(81(بمجموع)5-5-5-8-8-8-8عمى الترتيب) و( جاءت نتائج81اللاعب رقم)
 

في اختبارات  80( يوضح نتائج اللاعبين المذين حصموا عمى تقييم أقل من 68)رقم الجدول 
 (، وبالتالي فإنيم أكثر عرضو للإصابة.60وعددىم ) FMSفحص الوظيفية الحركية 

 
( نلاحظ أن ىؤلاء اللاعبين تحصموا عمى تقيم أقل 65من خلال الجدول رقم )

وبالتالي فيم أكثر عرضة  FMSفي فحص الوظيفية الحركية  80من 
 للإصابة، اذ جاءت نتائجيم عمى النحو التالي3

 (85بمجموع ) (8-5-5-5-8-5-5) عمى الترتيبو ( جاءت نتائج68اللاعب رقم)
 (88( بمجموع )5-8-8-5-8-8-8عمى الترتيب ) و( جاءت نتائج60اللاعب رقم)
 (86) بمجموع( 8-6-8-5-5-5-5عمى الترتيب )و ( جاءت نتائج60اللاعب رقم)
 (88( بمجموع )5-8-5-8-8-8-8عمى الترتيب )و ( جاءت نتائج85اللاعب رقم)
 (86( بمجموع )8-8-8-5-8-5-5عمى الترتيب ) و( جاءت نتائج82اللاعب رقم)
 (88بمجموع ) (8-8-5-8-8-8-5) عمى الترتيبو ( جاءت نتائج80اللاعب رقم)

 
 المستخدمة كأداة لتتبع إصابات لاعبين كرة القدم( يمثل بطاقة الملاحظة 68الجدول رقم )

، 5650-5658أكابر لنادي الشباب الرياضي لبمدية لعيون تيسمسيمت لمموسم الرياضي 
 ( أسبوع مرحمة الذىاب.81خلال فترة )
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نلاحظ من خلال بطاقة الملاحظة الخاصة بإصابات لاعبي كرة القدم أكابر 

( أسبوع أن 81لعيون تيسمسيمت خلال فترة )لنادي الشباب الرياضي لبمدية 
%(، 00وبنسبة ) ( لاعب81( لاعبين تعرضوا للإصابة من أصل )61ىناك )

( إصابة حيث ىناك لاعبين تعرضوا للإصابة مرتين 86وكان عدد الإصابات )
بنسبة ( إصابات 60خلال ىذه الفترة، تنوعت الإصابات بين الجزء السفمي بـ )

( إصابات 60وى الكاحل والركبة، والجزء العموي بـ )%( كانت عمى مست06)
 %( كانت عمى مستوى الكتف والذراع.06بنسبة )

 مناقشة النتائج وتفسيرىا: 2-3
( عند FMS)ما ىو مستوى الخمل الحركي الوظيفي  مناقشة التساؤل الأول:
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 لنادي الشباب الرياضي لبمدية لعيون تيسمسيمت. لاعبي كرة القدم أكابر
المرتبــة الاولــى فــي جــاء  اســتقامة الســاقيتضــح مــن الجــدول ان متوســط اختبــار 

القرفصـاء العميـق ، ثـم اختبـار %(16)وبنسـبة مئويـة  (5.81وبمتوسط حسـابي)
 اجتيـاز الحـاجز جـاء اختبـار ثـم %(،00مئويـة) نسـبو( و 5.55بمتوسط حسـابي)

فيمــا جــاء  %(،05) ة مئويــةنســبو ( 5.80وبمتوســط حســابي) الثالثــةفــي المرتبــة 
كل من اختبار الطعن الخطي وثبات الجذع في المرتبة الرابعة بمتوسط حسـابي 

ــــة)5.62) ــــين 02(ونســــبة مئوي ــــة الكتف ــــار مرون ــــة الخامســــة اختب ــــي المرتب %(، ف
 المرتبــة الأخيــرة جــاء الثبــات %(،فــي08مئويــة) (ونســبة8.11بمتوســط حســابي)

بينمـا %(، 22سبة مئوية)( ون8.00الدوراني)التماثل الجانبي( بمتوسط حسابي )
 جــاءت الدرجــة الكميــة للاختبــارات الحركيــة الوظيفيــة الاساســية بمتوســط حســابي

ان ىــذه النســب لجميــع  ويــرى الباحــث.%(02) امقــدارى ة مئويــةنســبو ( 80.08)
الاختبارات مقبولة نسبياً ومؤشر عمى سلامة معظـم اللاعبـين مـن خـلال الدرجـة 

يفيـــــة الاساســـــية والتـــــي بمغـــــت الدرجـــــة الكميـــــة الكميـــــة للاختبـــــارات الحركيـــــة الوظ
وبالتـــالي فـــان فرصـــة حـــدوث الاصـــابات ليـــؤلاء  88( وىـــي أكثـــر مـــن 80.08)

والتـــي منيـــا دراســـة )لاينـــك  وىـــذا مـــا أكدتـــو الدراســـات الحديثـــةاللاعبـــين أقـــل. 
كانوا  80اقل من  FMS ان الرياضيين الحاصمين عمى درجة( 5680وآخرون 

  نقطة، 80أكثر من عمى قرانيم الذين حصموا من ا للإصابةأكثر عرضة 
قبولــو ىــذه النتــائج النســبية مقارنــةً بالدرجــة والمســتوى الــذي  كمــا يفســر الباحــث

يمعــب فيــو الفريــق عممــاً بأنــو يمعــب عمــى مســتوى الدرجــة الرابعــة )الجيــوي الأول 
رابطة سعيدة(، بالإضـافة الـى نقـص المتابعـة الطبيـة ونقـص الإمكانيـات الماديـة 

 الذي يقابمو عدم الانضباط التدريبي لبعض أفراد الفريق.و 
ماىي المناطق الأكثر تعرضاً للإصابة لدى لاعبي 3 مناقشة التساؤل الثاني

 لنادي الشباب الرياضي لبمدية لعيون تيسمسيمت.كرة القدم أكابر 
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بالرجوع الى بطاقة الملاحظة التي استخدمت كأداة لتتبع الإصابات التي 
-5658تعرض ليا اللاعبين خلال فترة مرحمة الذىاب من الموسم الرياضي 

( انقسمت الى قسمين3 إصابات عمى 86، نجد اللاعبين تعرضوا لـ)5650
وكان  مستوى الجزء السفمي من الجسم توزعت عمى الركبة وربمة الساق والكاحل

%( واصابات عمى مستوى الجزء 06( إصابات وبنسبة مئوية )60عددىا)
( 60العموي من الجسم وبالتحديد عمى مستوى الذراع والكتف، وكان عددىا )

%(، وىنا نلاحظ أن الجزء السفمي ىو الأكثر 06إصابات وبنسبة مئوية )
ضي لبمدية لنادي الشباب الريالدى لاعبي كرة القدم أكابر تعرضاً للإصابة 
 .لعيون تيسمسيمت

والتي منيا دراسة )جون شمارك  وىذا ما أكدتو الدراسات السابقة والحديثة
أن إصابات ( 5682( ودراسة )حسين عبد الرحمن، عبد الله 5682واخرون 
بشكل أساسي  تمحوروت ىي الغالبة عمى رياضي كرة القدم، السفمية الأطراف

تكون تمزق  الأحيانوفي اغمب  لساق،والركبة وربمة االكاحل  اصابات في
الى نقص الحصص  ويعزو الباحث ىذه النتيجة والتواءات.وخمع  للأربطة

الرياضية وحصص التقوية العضمية، والاكتفاء  التدريبية عمى مستوى الصالة
بالحصص التدريبية عمى مستوى الممعب، ولا ننسى لعبة كرة القدم تعتمد بشكل 

عمى الجزء السفمي من الجسم وبالتالي يبقى أكثر عرضو للإصابة من  كبير
 الجزء العموي. 

 ( كأداةFMS)الحركية ىو دور الشاشة الوظيفية  ما مناقشة التساؤل العام:
لاعبي كرة القدم أكابر لنادي الشباب  لدى ةن الإصابع والكشف متنبؤل

 الرياضي لبمدية لعيون تيسمسيمت.
( الذي يوضح نتائج الشاشة الوظيفية الحركية 8نلاحظ من خلال الجدول رقم )

FMS ( من 60التي طبقت عمى الرياضيين قبل بداية الموسم نجد أن ىناك )
( تم التنبؤ بتعرضيم للإصابة من خلال حصوليم عمى مجموع أقل 81أصل )
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( لاعب الاخرين 85، فيما نجد أن )FMS( نقطة من في 21\80من )
( نقطة فما فوق، وىذا يفسر بأن ىؤلاء اللاعبين أقل 80حصموا عمى مجموع )ت

عرضو للإصابة من أقرانيم السابقين، ولكن لا يعني ذلك عدم تعرضيم 
للإصابة، ولتفسير وتأكيد ذلك بصورة أكثر وضوحاً وبالرجوع الى بطاقة 

( أسبوع، 81الملاحظة التي استخدمت كأداة لتتبع إصابات اللاعبين خلال فترة)
( 60( لاعبين تعرضوا للإصابة خلال تمك الفترة، وأن الـ )61وجد أن ىناك )

لاعبين المذين تم التنبؤ بإصابتيم فعمياً تم تعرضيم للإصابة وىناك لاعبين 
منيم تكررت اصابتيم، بالإضافة الى لاعبين تعرضا للإصابة رغم أنيم حصموا 

أقل عرضو للإصابة ولكنيم  ( وىو مجموع يجعميم58\82-80عمى مجموع )
مثل ىذه الظاىرة  الدراسات السابقة حيث تفسرليسوا محمين من الإصابة، 
نقطة مع عدم  (81)درجة  الى أن تشيرو ،( 5682مثل دراسة )جون واخرون 

 اضعاف،(8)بمقدار الإصابةالى زيادة خطر  )الثبات الدوراني(التماثل الجانبي
 (88)بمقدار الإصابةنقطة بزيادة خطر  (80) البالغة حين ترتبط الدرجات في

(، 8\8، ولتنويو أن كلا اللاعبين في ىذا الاختبار تحصلا عمى نتيجة )ضعفا  
سة أخرى انو بغض النظر عن الدرجة التي تم الحصول عمييا اأظيرت در أيضاً 

 الإصابة، فان عدم التناسق في الحركات يشير زيادة خطر (FMS)في اختبار
كان ليا  FMSأن فحص الوظيفية الحركية  ويرى الباحث .فالضعبأكثر من 

الإصابات في ىذه الدراسة وبالتالي ىذا  والكشف عن دور ميم وبارز في التنبؤ
يدل عمى مدى المصداقية والواقعية ذات النسبية العالية لاختبارات الوظيفية 

تعاني ميم لمفرق التي و (، ولكنيا تبقى نسبية وليست مطمقة، FMSالحركية )
من نقص الإمكانيات المادية وسيمة التطبيق ولا تحتاج الى وقت وجيد كبير 

 وتصمح لجميع الفئات والمستويات.
 :الخاتمة -
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الا أن الإصابات بالرغم الحداثة والتطور الكبير في المجال الطبي الرياضي، 
ل ما زالت عقبة وتحدي يلاحق الأندية بشكل عام وطواقميا البدنية الطبية بشك

خاص، لذلك وجب العمل عمى حماية ووقاية اللاعبين من خلال معالجة العجز 
او القصور من النواحي الوظيفية الحركية وذلك بعد تطبيق الاختبارات 

 الملائمة.
فمن خلال دراستنا حاولنا ابراز أىمية ودور الفحوصات الوظيفية الحركية التي 

حتى يتسنى لنا التخطيط لاعبينا  عند تيدف الى الكشف والتنبؤ بالإصابات
3 السميم لبرامج الوقاية من الإصابات، وعميو جاءت النتائج عمى النحو التالي

فعالية الفحص الوظيفي الحركي في الكشف والتنبؤ بالإصابات قبل بداية 
كان مستوى معظم اللاعبين في شاشة الوظيفية الحركية  ،الموسم الرياضي

FMS  أقل عرضو للإصابة، أيضاً من خلال شاشة وبالتالي ىم  80فوق
يعتبر الجزء السفمي ىو الأكثر عرضو للإصابة في  FMSالوظيفية الحركية 

ومن خلال تمك النتائج يوصي الباحث ما يمي3 ضرورة فيم كيفية  كرة القدم،
وتطبيقيا عمى الرياضيين، تطبيق  FMSاستخدام الشاشة الوظيفية الحركية 

الفحوصات الوظيفية قبل الموسم وخلالو وبشكل دوري وذلك لأىميتو في 
 FMSالشاشة الوظيفية الحركية  الكشف والتنبؤ ووقاية اللاعبين من الإصابة،
، جيد وتصمح لجميع الفئاتو وقت سيمة التطبيق وغير مكمفة ولا تحتاج الى 

في الرياضات  FMSالشاشة الوظيفية الحركية  التأكيد عمى ضرورة استخدام
 .الجماعية والفردية
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